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No construido 
Cuando Sánchez Arcas se presentó con Lacasa al concurso para el Hospital 
Provincial de Logroño (1929), que obtuvo el primer premio pero no se llegó 
a construir, contaba ya con una considerable experiencia en arquitectura 
de grandes hospitales. 
Acababa de ganar, con su compañero de promoción José Arna! Rojas, el 
Concurso internacional para la construcción del gran Hospital Español de 
la Beneficencia en Méjico, construido bajo la dirección de Arnal -y hoy día 
en funcionamiento-. También con Lacasa, y con Francisco Solana, trabajaba 
por entonces en la construcción de otro concurso ganado (1926), el Hospital 
Provincial de Toledo. 
Pero el principal ejercicio que Sánchez Arcas desarrollaba en este campo, 
desde su incorporación al equipo de arquitectos de la Ciudad Universitaria, 
era el Hospital Clínico de Madrid, que llegaría a ser su gran obra. Con moti-
vo del proyecto del Clínico fue comisionado, junto a su compañero Miguel 
de los Santos y el doctor Florestán Aguilar, para realizar un viaje a los Estados 
Unidos y Canadá (1928-1929), con el fin de estudiar las últimas tendencias 
en grandes hospitales; particular importancia en su trayectoria profesional 
-y concretamente en su proyecto para el Hospital de Logroño- llegaría a 
tener el Medica! Center de Nueva York, obra de James Gamble Rogers, que 
se acababa de inaugurar en 1928 (sobre el que Sánchez Arcas, nada más vol-
ver a España, publicaría un artículo en la revista Arquitectura, en el que lo 
juzgaría como el ejemplo más importante en la construcción de esta clase 
de edificios desarrollados en vertical). 
El proyecto de Logroño -que, por un lado, retoma aspectos del Hospital 
de Toledo pero que, fundamentalmente, avanza renovados planteamien-
tos que se materializarán luego en el Clínico- registra los estudios y análisis 
en esta materia emprendidos por Sánchez Arcas: claridad de la concepción 
general, facilidad de supervisión a la vez que relativa privacidad, disposi-
ción de plantas y enfermos atendiendo a principios racionales e higiénicos, 
comodidad de las circulaciones, preparación y distribución de alimentos ... 
Todo ello conforma una arquitectura racional, desde la propia mecánica y 
estructura del organismo. · 
El conjunto había de implantarse en una vasta superficie a las afueras 
de la ciudad, junto a la carretera de Zaragoza -ya prevista como futura vía 
urbana-. La propuesta de Sánchez Arcas y Lacasa se compone de tres 
zo.nas diferenciadas: junto a la entrada del recinto, los pequeños pabello-
nes de portería y viviendas del personal (que logran constituir un acceso 
de interesante conformación arquitectónica); en el centro de la parcela, 
donde ésta se ensancha, y tras el aislamiento de una amplia zona ajar-
dinada, el bloque fundamental del hospital con sus servicios anejos; al 
fondo, también entre jardines, los tres pabellones aislados de Infecciosos 
y Tuberculosos. 
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El bloque principal va mucho más allá del esquema ensayado por estos 
dos mismos arquitectos en el Hospital de Toledo; se estructura por medio de 
un brazo que recorre toda la longitud del edificio, y del que parten trans-
versalmente brazos menores (módulos en "T" con el control de enfermería 
en el vértice, siguiendo el esquema de martillos que aparece también en el 
Hospital Clínico de Madrid), así como las dependencias de administración, 
capilla y alojamiento de las religiosas, que conforman un patio cerrado. 
Atendiendo a los estudios que había realizado Sánchez Arcas en los nue-
vos hospitales de los Estados Unidos -ya recogidos en su me"hcionado artí-
culo sobre el Medica! Center de Nueva York- acerca del número máximo de 
camas (80) que puede tener un planteamiento en una sola planta, el blo-
que principal (241 camas) se concibe, como mejor solución económica y 
funcional, con cuatro plantas de enfermería, que se van reduciendo pro-
gresivamente en extensión para definir la escalonada volumetría exterior 
del conjunto. La ubicación de la cocina central, y los subsiguientes flujos de 
distribución de comidas, es una cuestión capital para los arquitectos en 
cuanto a la organización del edificio; situada ésta en una posición inter-
media, en la parte en que el edificio alcanza las cuatro plantas, posibilita 
una cómoda distribución con sólo un office por planta. 
La orientación del bloque principal, con su brazo mayor paralelo al fren-
te de la parcela, se ajusta a las mejores condiciones de soleamiento, por lo 
que la mayor parte de las camas están orientadas a sureste. El tratamiento 
exterior del edificio es, consecuentemente, muy distinto entre la parte 
norte -más cerrada, con ventanas verticales-y la sur, en que se abren gran-
des ventanales, así como las terrazas ell ángulo -tan próximas formalmen-
te a las del Clínico- que rematan los martillos transversales. 
En torno a la compleja razón de ser de un hospital, de programa tan espe-
cializado, los dos jóvenes arquitectos tienen la oportunidad de demostrar su 
entendimiento de una arquitectura como servicio a la sociedad, exenta de 
g'estos gratuitos, esencialmente comprometida con la construcción, la tec-
nología y las múltiples exigencias f!:mcionales. Tras esta importante expe-
riencia en la arquitectura de hospitales, y de las más arriba citadas, Sánchez 
Arcas participaría aún -en colaboración con Aizpúrua, Labayen y Lagarde-
en el gran proyecto, muy relacionado con el Clínico, del nuevo Hospital de 
San Sebastián (1933); fuera de España, en sus años de exilio, continuaría bri-
llantemente la concienzuda investigación en torno a esta tipología. 
Javier García-Gutiérrez Mosteiro 
1. Planta del conjunto. 
2. Alzado y plantas del Pabellón de Tuberculosos. 
3. Planta y alzado del cuerpo de ingreso. 
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4. Alzado del cuerpo principal. 
5. Planta baja del cuerpo principal. 
6. Plantas segunda y tercera del cuerpo principal. 
7. Planta primera del cuerpo principal. 
PLANTI\ SEGUNI' A. eLA:NTA TERCERA. 
PLANTA !'Rl.MERA. 
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